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【緒言】
　歯肉に接するプラーク堆積は、歯周組織に対して有害で
あり、歯周病の初発因子となっている1）。プラーク中に存在
する歯周病原細菌によって発症する感染性疾患である歯周
病2）の予防や治療には、原因であるプラーク除去が必要不
可欠であり、歯ブラシによる患者自身が行うプラークコン
トロールが重要である。しかしながら、これを患者に徹底
し行わせることは容易ではない3）。さらに、多くの歯周治療
や高度な再生療法においても、より効率的なプラークコン
トロールが要求される。
　歯ブラシのヘッド部の形態や植毛状態はプラーク除去に
大きく関わる部分であり、これを改良し、より効率的なプ
ラークコントロールを可能とするために様々な形態の歯ブ
ラシの開発研究が行われてきた4-8）。
　これまで、毛先に段差をつけた歯ブラシの研究が行われ
ているが9,10）、その臨床報告は少ない。そこで本研究は、段
差植毛歯ブラシの使用による歯肉の炎症改善度、プラーク
除去効果および使用感について、従来の平切り植毛歯ブラ
シと比較検討した。
　
【材料および方法】 
1. 被験者および被験歯
　被験者は、某製薬会社研究所の研究員で歯肉に炎症があ
り、実験の趣旨を説明し同意が得られた34名とした。なお、
被験者の選択基準は、歯肉炎の諸症状である歯肉の発赤・
腫脹、出血、口臭、唾液の粘稠などの症状を有する者で残
存歯が20歯以上であり、本試験の参加について文章による
同意の取得が可能な者とした。除外基準としては、矯正治
療中の者、妊娠中の者、著しい歯列不正を有する者、重篤
な全身疾患を有する者、広範な歯冠修復物を有する者、歯
周治療中の者、3カ月以内に抗生剤を服用した者、その他、
試験責任歯科医師または試験分担歯科医師が本試験の被験
者として不適格と判断した者とした。被験歯は、Gingival 
Index （GI）において Ramfjörd11）の6歯（16,21,24,36,41,44）
を、O’Leary12）らの Plaque control record （PCR）におい
ては、現在歯全歯を対象とした。なお、験者は臨床経験20
年以上の歯周病専門医2名が担当した。
  全ての被験者に本研究の趣旨、参加の可否、中断により
一切の不利益が生じないことを説明し、書面をもって同意
を得た。また、被験歯ブラシ及び実験に使用する器具、器
材は小林製薬株式会社より提供を受けた。
　本研究は、実験前に鶴見大学短期大学部倫理審査委員会
の承認を得た後、実施した。また、結果報告の際に金銭的
な利益や、個人的な利益のためにその専門的な判断を歪曲
することはなく、研究グループによって公正に行われた。
2. 使用歯ブラシ
　被験歯ブラシ刷毛部の仕様は、段差植毛歯ブラシ（生葉
歯ブラシ：小林製薬、大阪）（図1）：毛穴配列3列、毛の長
さ12mm（テーパー付与）、9mm。平切り植毛歯ブラシ（小
林製薬製作）：毛穴配列3列、毛の長さ 9mm。両歯ブラシの
毛のかたさは同等（座屈強度 : 66 N/cm2）とした。被験歯
ブラシ仕様の詳細を表1に示す。
3. 研究方法
　被験者34名のうち17名を段差植毛歯ブラシ群（男性10名、
女性7名、平均年齢36.12±10.20歳）、平切り植毛歯ブラシ
図 1　段差植毛歯ブラシの植毛形態および外観
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群（男性11名、女性6名、平均年齢 36.12±6.87歳）の2群
に分け盲検法により試験を行った。また、ブラッシング指
導は、個別にリーフレットおよび顎模型を用い十分な説明
を行ってから試験を開始した。
　歯肉の炎症改善度を調べる目的でブラッシングを2週間
実施（スクラッビング法、5分間、2回／日）、術前・術後の
GI を評価し、口腔内写真撮影を行った。そして、各群それ
ぞれに術前・術後の GI 値を比較検討した。さらに、術前
に対する術後の GI 値の割合から両群間の歯肉の炎症改善
度を比較検討した。
　また、プラーク除去効果を調べる目的でブラッシングを
1日停止した後，術前の PCR を測定した。プラーク染色液
にはメルサージュ PC ペレット レッド（松風、京都） を用
いた。術前の PCR 値を測定後、5分間スクラッビング法で
ブラッシングを実施、再度、PCR 値を測定して術前に対す
る術後の PCR 値の割合から両群間のプラーク除去効果を
比較検討した。さらに、部位別として隣接面および唇頬・
舌側面におけるプラーク除去効果を比較検討した。併せて
歯ブラシの使用感について質問紙調査を実施し（表2） 、両
群を比較検討した。
4. 統計学的分析
　統計学的分析は、各群における術前・術後の GI 値の比
較検討に関しては、Wilcoxon signed-rank test を用い、両
群間の歯肉の炎症改善度およびプラーク除去効果の比較検
討に関しては、Mann-Whitney U test を用いた。
【成績】　
　歯肉の炎症改善度について、段差植毛歯ブラシ群、平切
り植毛歯ブラシ群、両群ともに2週間のブラッシング後では
GI 値に統計学的に有意な減少が認められ、歯肉の炎症は改
善した（段差植毛歯ブラシ群：0.83±0.41 → 0.61±0.29、
平切り植毛歯ブラシ群：0.77±0.42→ 0.55±0.26 （平均±
SD）；p ＜0.01）（図2）。口腔内写真所見においても、両群
とも術後において歯肉の発赤・腫脹は軽減していた（図3）。
また、両群間の歯肉の炎症改善度に統計学的有意差は認め
られなかった（段差植毛歯ブラシ群：73.28±10.77%、平切
り植毛歯ブラシ群：74.22±19.06%） （平均± SD） （図4）。
  プラーク除去効果について、段差植毛歯ブラシ群と平切
り植毛歯ブラシ群間に統計学的有意差は認められなかった
（段差植毛歯ブラシ群：48.95±13.57%、平切り植毛歯ブラ
シ群：45.22±13.35%） （平均± SD）（図5）。また、隣接面
（段差植毛歯ブラシ群：65.21±16.51%、平切り植毛歯ブラ
シ群：61.24±16.27%）、唇頬・舌側面（段差植毛歯ブラシ群：
18.72±13.79%、平切り植毛歯ブラシ群：15.22±14.39%）（平
均± SD）におけるプラーク除去効果も統計学的有意差は
認められなかった（図6,7）。
　各歯ブラシ群の使用感についての質問紙調査では、すべ
ての質問項目で段差植毛歯ブラシ群が平切り植毛歯ブラシ
群に比べ満足度が同等かそれ以上であった（図8）。
【考察】
  歯周病の予防や治療には、原因であるプラーク除去が必
要不可欠であり、特に機械的な方法である歯ブラシを用い
たプラークコントロールが重要である13）。プラーク除去に
影響をおよぼす因子として、使用する歯ブラシの形態、材
質、毛のかたさ、ヘッドの大きさ、柄の長さや形態、ブラッ
シング法やブラッシング圧などが報告されている4,14-18）。そ
表 1　被験歯ブラシ仕様
表 2　歯ブラシの使用感についての質問紙調査内容
図 2　各歯ブラシ群の術前・術後の GI の変化
（各群 n＝17）
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図 4　各歯ブラシ群の歯肉の炎症改善度
図 6　隣接面におけるプラーク除去効果
図 5　各歯ブラシ群のプラーク除去効果
図 7　唇頬・舌側面におけるプラーク除去効果
図 3　各歯ブラシ群の術前・術後（2 週間後）の口腔内写真
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分による効能や効果が期待される19）。段差植毛歯ブラシの
長い植毛部の毛先が歯間部に到達しやすいことは、薬用成
分配合歯磨剤との併用でより効果が得られることが考えら
れる。また、両歯ブラシ群ともに隣接面、唇頬・舌側面に
おける部位別のプラーク除去効果において、隣接面が唇頬・
舌側面と比較し十分なプラーク除去効果が得られなかった
ことは、隣接面の清掃にはフロスや歯間ブラシなどの歯ブ
ラシ以外の清掃用具の必要性が示唆された。
　使用感において、段差植毛歯ブラシの方が良かったとの
結果は、被験者において毛先が歯肉に対して優しいと感じ
ていることや歯間部に到達していることを実感できたこと
に起因していると考えられる。使用感が良好であることは、
毛先の適切な歯面への接触、使用時間の維持を可能とし、
より確実なプラークコントロールの実践に有効と考えられ
る。
　本研究において、試験の簡易化を図るために臨床的パ
ラメーターに歯周ポケット深さやアタッチメントレベルの
計測を行わなかった。また、プラーク除去効果においても
PCR のみの測定で、微妙な差を捉えることのできる PHP 
（Patient Hygiene Performance）の測定を行わなかったが、
より詳細なデータを獲得するために今後検討したいと考え
ている。
【結論】
　段差植毛歯ブラシは、平切り植毛歯ブラシと同等の歯肉
の炎症改善効果およびプラーク除去効果が得られることが
示唆された。
　本研究の要旨は、第140回日本歯科保存学会春季学術大
会（2014年6月20日）において発表した。
こで本研究は、プラーク除去に大きく関わる歯ブラシの植
毛部分において毛先に段差をつけた歯ブラシによる歯肉の
炎症改善度、プラーク除去効果および使用感について、従
来の平切り植毛歯ブラシと比較検討した。
　歯肉の炎症改善度において、段差植毛歯ブラシ群、平切
り植毛歯ブラシ群ともに2週間のブラッシング後では GI 値
に有意な減少が認められ、歯肉の炎症も改善した。また、
両群間の歯肉の炎症改善度に有意差は認められなかった。
このことから、段差植毛歯ブラシは、平切り植毛歯ブラシ
と同等の歯肉の炎症改善効果が得られることが示唆され
た。
  プラーク除去効果において、段差植毛歯ブラシ群、平切
り植毛歯ブラシ群の両群間に有意差は認められなかった。
さらに、隣接面、唇頬・舌側面における部位別のプラーク
除去効果においても両群間に有意差は認められなかった。
このことから、段差植毛歯ブラシは、従来の平切り植毛歯
ブラシと同等のプラーク除去効果が得られることが示唆さ
れた。
　これまでの研究では、段差植毛歯ブラシは平切り植毛歯
ブラシに比べ清掃効果が高く特に歯間部に、より毛先が到
達することが報告されている9,10）。本研究においては、隣接
面の清掃効果に差は認められなかった。これは、報告され
ている段差植毛歯ブラシと刷毛部の植毛配列様式が異なる
ことや段差が3.0mm と長いため、テーパーのついた毛先は
より歯間部に入りやすいが、短い植毛部の毛先は入りにく
いこと、そして長い植毛の撓み方が清掃効果に影響したこ
とが考えられる。さらに、テーパーが付与され先端が細く
なっていることも清掃効率に影響したと考えられる。しか
しながら、歯ブラシを用いたブラッシングは通常、歯磨剤
を併用することが多く、歯磨剤を用いることでその薬用成
図 8　各歯ブラシ群の使用感についての質問紙調査結果
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